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บทคัดยอ  
การนิเทศงานเปนงานสําคัญงานหน่ึงในกระบวนการติดตาม กํากับ ประเมินผลและรวมกันหาทางแกไขปญหาที่เกิดข้ึน การศึกษาน้ีมี
วัตถุประสงคเพื่อวิเคราะหปญหาการนิเทศงานสาธารณสุข และสภาพการณของการนิเทศงาน เพื่อนําไปพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับ
จังหวัด ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก โดยการศึกษาน้ีใชหลักการวิเคราะหองคการ 7-S ของแมคคินซีย ในการวิเคราะห
สภาพการณและปญหาการนิเทศงาน และแนวทางการพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก 
โดยรวบรวมขอมูลจากการวิเคราะหเอกสาร แบบสัมภาษณ และแบบสอบถาม ซ่ึงกลุมตัวอยางที่ศึกษา ไดแก ผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับ
จังหวัด และผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. จํานวน 119 คน ไดแบบสอบถามกลับคืน 119 ฉบับ (รอยละ 100) ใชสถิติ รอยละ คาเฉล่ีย คา
เบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบความแตกตางโดย t-test   
ผลการวิจัย พบวาสภาพการนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก สวนใหญมีการกําหนด
นโยบายการนิเทศงาน การติดตอสื่อสาร และการประสานงานเปนแบบ 2 ทาง ไมไดออกนิเทศงานตามแผนทุกคร้ัง เพราะมีงานมาก แบบ
การบริหารของผูนิเทศงาน เปนแบบเผด็จการแบบมีศิลป มีทักษะทั้ง 3 ดาน (เทคนิควิชาการ มนุษยสัมพันธ และความคิดรวบยอด) อยูใน
ระดับปานกลาง ผูนิเทศงานสวนใหญไมไดรับการอบรมดานการนิเทศงาน ไมพบคานิยมรวมที่เปนรูปธรรมชัดเจน สําหรับแนวทางการ
พัฒนาน้ัน ผูนิเทศงานกับผูรับการนิเทศงาน มีความคิดเห็นตอแนวทางการพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัดที่แตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (P = 0.004) โดยผูนิเทศงานมีความคิดเห็นวา ควรพัฒนาใหผูนิเทศงานมีแผนงานประจําป โดยตองกําหนดเปาหมาย
การนิเทศงานอยางชัดเจน สวนผูรับการนิเทศงานมีความคิดเห็นวาควรพัฒนาผูนิเทศงาน ใหมีความสามารถในการสื่อความหมาย การ
ประเมินผล และขอเสนอแนะจากการวิจัยคร้ังน้ี คือ ผูบริหารควรใหความสําคัญกับผูนิเทศงาน ใหมีการพัฒนาผูนิเทศงานดานมนุษยสัมพันธ 
เทคนิคการนําเสนอ การสื่อความหมาย และพัฒนาการเปนผูนิเทศงานที่ดีและสมบูรณแบบ มีจริยธรรม และใหมีการพัฒนาศักยภาพของผู
นิเทศงานหน่ึงคนสามารถนิเทศงานไดหลายงาน  
คําสําคัญ: การนิเทศงาน, สาธารณสุขจังหวัด  






การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน  ในการสงเสริม 
สนับสนุน ควบคุม และประสานกิจกรรมทุกประเภท ทั้งดาน
การบริหาร บริการ และวิชาการ เพื่อใหประชาชนมีสุขภาพ
สมบูรณทั้งรางกายและจิตใจ ปราศจากโรคภัยไขเจ็บ มีอายุยืน
                                               
§ 13th year of Srinakharinwirot Journal of Pharmaceutical Science 
นาน ไมเสียชีวิตกอนวัยอันควร ซ่ึงในการดําเนินงานตาง ๆ 
ตามแผนงานโครงการของกระทรวงสาธารณสุข ในสวน
ภูมิภาคจึงตองจัดใหมีการนิเทศงาน เพื่อติดตาม กํากับ 
รับทราบความกาวหนา  ตลอดจนรวมกันแกไขปญหา
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มีการจัดระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานขึ้น ตั้งแต 
ป 2520 อันเปนปแรกของแผนพัฒนาสาธารณสุข ฉบับที่ 41  
เปนตนมา จนถึงปจจุบันน้ี เปนแผนพัฒนาสาธารณสุขฉบับที่ 
10 (พ.ศ.2550 - 2554) 
ในการนิเทศงานน้ัน คนที่มีความสําคัญมากที่สุดคือ     
"ผูนิเทศงาน"     เพราะจะตองเปนส่ือกลางในการนํานโยบาย













ตัวผูนิเทศงาน และไดนําแนวคิดการวิเคราะหองคการ 7-S 
ของแมคคินซีย 6 ซ่ึงช้ีใหเห็นวา การเปลี่ยนแปลงองคการที่มี
ประสิทธิภาพจะเปนความสัมพันธระหวางกลยุทธ โครงสราง 










วัตถุประสงคเฉพาะ คือ 1) เพื่อศึกษา สภาพการนิเทศงาน
สาธารณสุขระดับจังหวัด ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครนายกในปจจุบัน ตามแนวคิด 7-S ของแมคคินซีย ซ่ึงมี
ปจจัย 7 อยางที่สงผลตอประสิทธิภาพขององคกร ไดแก 
โครงสราง (structure) กลยุทธ (strategy) ระบบ (systems) 
แบบการบริหาร (style) บุคลากร (staff) ทักษะหรือความ
ชํานาญ (skills) และคานิยมรวม (shared value) 2) เพื่อศกึษา
ปญหา  และสาเหตุของปญหาเกี่ยวกับการนิเทศงาน
สาธารณสุขระดับจังหวัด ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครนายก โดยเฉพาะดานผูนิเทศงาน 3) เพื่อศึกษาแนว
ทางการพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุข ระดับจังหวัด ของ




ระดับอําเภอ (คปสอ.) ตอแนวทางการพัฒนาผูนิเทศงาน 
สาธารณสุขระดับจังหวัด ทั้งดานโครงสราง กลยุทธ ระบบ 





research) ชนิดการศึกษาภาคตัดขวาง (cross-sectional 
studies) เพื่อวิเคราะหปญหาการนิเทศงานสาธารณสุขระดับ
จังหวัด ของจังหวัดนครนายก โดยใชแนวคิด 7-S ของแมคคิน
ซีย เก็บรวบรวมขอมูลโดยการวิเคราะหเอกสาร การสอบถาม 
และการสัมภาษณแบบมีโครงสราง ประชากรที่ศึกษา ไดแก ผู
นิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด และผูรับการนิเทศ งาน
ระดับ คปสอ. จํานวน 119 คน ไดแบบ สอบถามกลับคืน 119 
ฉบับ (รอยละ 100) ใชสถิติ รอยละ คาเฉลี่ย คาเบ่ียงเบน
มาตรฐาน และทดสอบความแตกตาง ความคิดเห็นเกี่ยวกับ
แนวทางการพัฒนาผูนิเทศงาน   สาธารณสุขระดับจังหวัด 
ระหวางผูนิเทศงานและผูรับการนิเทศ โดยใชการทดสอบคาท ี




ระดับจังหวัด เปนคําถามแบบเปด จํานวน 15 ขอ ซ่ึง
ครอบคลุม 4 ดาน คือ ดานโครงสราง (2 ขอ) ระบบ (8 ขอ) 




ติดตอ คําถามดานระบบ เชน ระยะเวลาการไดรับทราบ
แผนการนิเทศกอนการนิเทศจริงเปนอยางไร ดานบุคลากร 
เชน ความสมํ่าเสมอของการจัดทํารายงานผลการนิเทศเสนอ




สาเหตุของปญหา มีจํานวน 16 ขอ ครอบคลุม 6 ดาน คือ ดาน
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โครงสราง (1 ขอ) กลยุทธ (4 ขอ) ระบบ (7 ขอ) บุคลากร (1 
ขอ) ทักษะ (1 ขอ) และคานิยมรวม (2 ขอ) ตัวอยางคําถามใน
ดานตาง ๆ เชน ดานโครงสราง ไดแก การติดตอประสานงาน
ที่ไมเปนแบบ 2 ทางน้ัน เปนเพราะเหตุใดบาง ดานกลยุทธ 
เชน สาเหตุของการไมมีแผนการนิเทศงานในหนวยงานมี
อะไรบาง สวนดานระบบ ไดแก การรับทราบแผนการนิเทศ
งานที่กระช้ันชิดน้ันมีสาเหตุจากอะไรบาง ดานบุคลากร เชน 
ความเหมาะสมของการกําหนดคุณสมบัติผูนิเทศงาน กรณีที่
พบวาไมเหมาะสม เปนเพราะสาเหตุใดบาง ดานทักษะ เชน 
ความมุงม่ันและความพรอมที่จะนิเทศงานตามแผน หากไม
พรอม เปนเพราะสาเหตุใดบาง ดานคานิยมรวม ไดแก หาก
บางครั้งไมอยากนิเทศงาน เปนเพราะสาเหตุใดบาง  
สวนที่ 4 ของแบบสอบถามเปนคําถามตอความเห็น 
เกี่ยวกับแนวทางการพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสาน
ระดับจังหวัด ลักษณะของแบบสอบถามเปนแบบวัดความเห็น
โดยใชมาตรวัดอัตราสวน (rating scale) 5 ระดับ โดย 1 = ไม
เห็นดวยอยางยิ่ง, 2 = ไมเห็นดวย, 3 = ไมแนใจ, 4 = เห็นดวย 
และ 5 = เห็นดวยอยางยิ่ง โดยมีขอคําถาม 43 ขอ ครอบคลุม
ปจจัย 7 ดานของแมคคินซีย คือ ดานโครงสราง (2 ขอ) กล
ยุทธ (3 ขอ) ระบบ (10 ขอ) แบบการบริหาร (2 ขอ) บุคลากร
(6 ขอ) ทักษะ (14 ขอ) คานิยมรวม (6 ขอ) โดยมีตัวอยาง
คําถาม เชน ดานโครงสราง มีคําถามเกี่ยวกับการควรหรือไม
ควรมีผูทําหนาที่ใหคําปรึกษาเกี่ยวกับงานนิเทศโดยเฉพาะ 
ดานกลยุทธ เชน การที่ผูนิเทศงานตองกําหนดเปาหมายการ
นิเทศงานอยางชัดเจน ดานระบบ เชน การตรวจสอบคุณภาพ
ของการนิเทศงาน จากแบบบันทึกการนิเทศงานทุกครั้ง ดาน
บริหาร  เชน พฤติกรรมของผู นิเทศแบบตาง ๆ ที่ เปนที่
ตองการ ดานบุคลากร: บทบาทผูนิเทศงานในการเปนผูให
คําแนะนําแนวทางปฏิบัติแกผูรับการนิเทศ ดานทักษะ เชน 
ความสามารถในดานการสรางมนุษยสัมพันธที่ผูนิเทศงานควร
มี ดานคานิยมรวม เชน การปลูกฝงใหผูนิเทศงาน มีความรูสึก
รวมและตั้งใจในการปฏิบัติการนิเทศงานรวมกัน เปนตน  
แบบสอบถามสําหรับผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. 
มี  4 สวน โดยสวนที่ 1 ขอมูลเกี่ยวกับลักษณะทั่วไปของ
ผูตอบแบบสอบถาม จํานวน 9 ขอ สวนที่ 2 เปนคําถาม
เกี่ยวกับสภาพการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานระดับ
จังหวัด จํานวน 23 ขอ ใน 5 ดาน คือ โครงสราง (2ขอ) ระบบ 
(5 ขอ) การบริหาร (1 ขอ) ทักษะหรือความชํานาญ (13 ขอ) 






สาธารณสุขผสมผสานระดับจังหวัด จํานวน 15 ขอ ใน 5 ดาน 
คือ โครงสราง (1 ขอ) กลยุทธ (4 ขอ) ระบบ (5 ขอ) บุคลากร 




ใดบาง เชน การพูด การสาธิต การส่ือความหมาย การให
คําปรึกษา  การมอบหมายงาน  การวิ เคราะหงาน  การ
ประเมินผลงาน เปนตน  







จํานวน 25 คน และนํามาตรวจสอบหาความสอดคลอง และได
วิเคราะหหาความเช่ือม่ันของแบบสอบถามเกี่ยวกับแนว
ทางการพัฒนาผูนิเทศงานฯ (สวนที่ 4) โดยใชคาสัมประสิทธิ
แอลฟาของครอนบัค ไดคาความเช่ือม่ันของแบบสอบถาม 





ใหญมีอายุระหวาง 40 - 49 ป (รอยละ 70.4) สวนมากเปนเพศ
หญิง (รอยละ 74.1) จบการศึกษาระดับปริญญาตรี (รอยละ 
55.6) สวนมากมีสถานภาพสมรสคู (รอยละ 74.1) ทุกคนมี
ประสบการณการทํางานดานสาธารณสุขมากกวา 10 ป (รอย
ละ 100) ราวครึ่งหน่ึงมีประสบการณดานการนิเทศงาน
มากกวา 10 ป (รอยละ 51.9) และ ราวครึ่งหน่ึงเคยไดรับการ
ฝกอบรมดานการนิเทศงาน (รอยละ 55.6)  
สวนลักษณะทั่วไปของผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. 
น้ัน พบวาสวนใหญมีอายุนอยกวา 40 ป (รอยละ 45.6) 
สวนมากเปนเพศหญิง (รอยละ 57.6) จบการศึกษาระดับ
ปริญญาตรี (รอยละ 78.3) มีสถานภาพสมรสคู (รอยละ 71.2) 
ประมาณสามในส่ีมีประสบการณการทํางานดานสาธารณสุข 
มากกวา 10 ป (รอยละ 75.0) เกือบครึ่งหน่ึงมีประสบการณ
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การนิเทศงานมากกวา 10 ป (รอยละ 44.6) และมีบางสวนที่




ผลกา ร ศึ กษาพบว าสภาพปญห าก าร นิ เทศงาน
สาธารณสุขระดับจังหวัด ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครนายก ในดานตาง ๆ มีดังตอไปน้ี  
1) ดานกลยุทธและระบบ ซ่ึงวิเคราะหจากกระบวนการ





วัตถุประสงคไวอยางชัดเจนเพียงรอยละ 70.0 นอกจากน้ี 
พบวามีการกําหนดเปาหมายของการนิเทศงานไว ปละ 2 ครั้ง









ไม ได วิ เ คร าะห ข อมูลจากการ นิ เทศงานเพื่ อเสนอให
ผูบังคับบัญชา และผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. ทราบทุก
ครั้ง เพราะไมมีเวลา หรือมีงานประจําและงานพิเศษมาก และ
ผูบริหารไมไดใหความสําคัญ  







บริหารแบบเผด็จการอยางมีศิลป และแบบเผด็จการเต็มขั้น  
4) ดานบุคลากร พบวาจํานวนผูนิเทศงานสาธารณสุข
ระดับจังหวัด สวนใหญมีจํานวนผูนิเทศงานมากกวา 10 คน 
ตอ 1 ทีม และสวนมากปฏิบัติงานตรงกับวุฒิการศึกษา (รอย
ละ 70.5) อยางไรก็ตาม ผูนิเทศงานเหลาน้ีผานการอบรมดาน















นิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัดที่สอดคลองกัน มีดังน้ี  
1) ดานกลยุทธและระบบ ซ่ึงวิเคราะหจากกระบวนการ
นิเทศงาน มีขอคนพบดงน้ี  
1.1) การวางแผนนิเทศงาน พบวาผูนิเทศงานสาธารณสุข





1.2) การดํา เนินงานตามแผน พบวาผู นิ เทศงาน





สาธารณสุขระดับจังหวัด และผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. 
มีความเห็นวา ควรมีการศึกษาทัศนคติของผูรับการนิเทศงาน 
ตอการนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด 
2) ดานทักษะหรือความชํานาญ   ผู นิ เทศงาน
สาธารณสุขระดับจังหวัด และผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. 
มีความเห็นวา ผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัดควรมี
ความสามารถในดานการส่ือความหมาย การสรางมนุษย




ราชการตาง ๆ เปนอยางด ี
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3) ดานคานิยมรวม ผูนิเทศงานสาธารณสุข ระดับ




สําหรับคุณลักษณะของผู นิ เทศงานน้ัน  ผู นิเทศงาน









พัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด   
เม่ือเปรียบเทียบความคิดเห็นของผูนิเทศงานสาธารณสุข 
ระดับจังหวัด กับผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. ตอแนวทาง
การพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก พบวา
ความคิดเห็นตอแนวทางการพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุข
ระดับจังหวัดดานโครงสราง กลยุทธ ระบบ แบบการบริหาร 
บุคลากร และคานิยมรวม มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทาง (P = 0.001, P < 0.001, P = 0.001, P < 0.001, P < 
0.001 และ P = 0.001 ตามลําดับ) แตดานทักษะหรือความ








ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบความคิดเห็นของผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด และผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. ตอแนวทาง
การพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัด จําแนกตามรายดาน  
คะแนนความคิดเห็นตอแนวทางการพัฒนาผูนิเทศงาน 
แสดงเปนคาเฉล่ียกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
ผูนิเทศงาน (n = 27)  ผูรับการนิเทศ (n = 92) 
องคประกอบในการพัฒนาองคการ 
7 ดานของแมคเคนซี่ย 
mean SD  mean SD 
t-test P-value 
โครงสราง 4.17 0.60  4.28 0.71 3.48 0.001 
กลยุทธ 4.60 0.48  3.96 0.64 7.67 < 0.001 
ระบบ 4.17 0.67  4.32 0.47 3.48 0.001 
แบบการบริหาร 4.12 0.73  4.62 0.42 5.59 < 0.001 
บุคลากร 4.35 0.41  4.47 0.52 5.12 < .001 
ทักษะ 4.45 0.65  4.50 0.48 1.72 0.093 
คานิยมรวม 4.18 0.46  4.24 0.41 3.24 0.001 
เฉลี่ยรวม 4.26 0.49  2.38 0.34 2.76 0.004 
   
วิจารณผลการศึกษา 
จากผลการศึกษา สามารถสรุปเปนขอเสนอแนะจากการ
วิจัยได ดังน้ี  
1) กระบวนการวางแผน ท้ังการวางแผนการนิเทศ
งาน การดําเนินการตามแผน และ การประเมินผลการ







ควรกําหนดการนิเทศงานวันละ 1 คปสอ. เทาน้ัน เพื่อใหมี
เวลาในการนิเทศงานไดเต็มที่ ในแงของการจัดวันเวลาการ
เทศงาน ควรแจงใหผูนิเทศงานและผูรับการนิเทศงานทราบ
ลวงหนาอยางนอย 1 เดือน เกี่ยวกับจํานวนบุคลากรน้ัน ในแต
ละทีม (ซ่ึงมีอยูประมาณ 2 – 3 ทีม) ไมควรมีเกิน 5 คน  
ควรใหผูรับผิดชอบงานนิเทศงานจัดการประชุมช้ีแจงทีม
นิเทศงาน รวมทั้งผูแทนผูนิเทศงานใหทราบรูปแบบและ



























นอกจากน้ี  ควรศึกษาทัศนคติ ของทั้ งผู นิ เทศงาน
สาธารณสุขระดับจังหวัด และผูรับการนิเทศงานระดับ คปสอ. 
ตอการนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัดดวย  
 
 2) การพัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุข ระดับจังหวัด  
ผูบริหารควรจัดใหมีการพัฒนาผูนิเทศงานใหเปนผูนิเทศ
งานที่มีทักษะหรือความชํานาญในดานตาง ๆ ตอไปน้ี ดาน
มนุษยสัมพันธ พัฒนาใหความสามารถดานการส่ือความหมาย 
การใหคําปรึกษา การมอบหมายงาน การนําเสนอผลงาน และ
การทํางานเปนกลุม โดยเชิญวิทยากรที่เช่ียวชาญมาบรรยาย





รอบรูเกี่ยวกับงานที่จะนิเทศ และระเบียบปฏิบัติราชการตาง ๆ 
โดย จัดใหมีผูที่มีความรูทางดานตาง ๆ มาบรรยาย การจัดทํา
เอกสารฉบับยอสําหรับงานที่รับผิดชอบนิเทศ การจัดใหมีการ






เหมาะสม โดยการสอนงานตัวตอตัว หรือใหออกนิเทศงานรวม 








วางแผนงาน การประเมินผล การวิเคราะห/วิจารณ การเปน
ผูรับฟงที่ด ีโดยการเชิญวิทยากรที่มีความรู ความสามารถ มา 
ใหคําแนะนําและฝกปฏิบัต ิ 
ควรพัฒนาผูนิเทศงานมีวิ สัยทัศน และขณะเดียวกัน 
ผูบริหารตองมีวิ สัยทัศนดวยเชนกัน โดยการเรียนรูจาก
วิทยากรที่ มีประสบการณตรง  พรอมกับการฝกปฏิบัติ 
นอกจากน้ี ควรจัดใหมีเวทีของนักวิชาการ สําหรับการฝก
ปฏิบัติ อาจมีการใหนําเสนอผลงานทางวิชาการดวย  
ใหมีการพัฒนาใหเปนผูนิเทศงานที่รูบทบาทหนาที่ อยาง
สมบูรณแบบ เชน บทบาทหนาที่ที่สําคัญประการหน่ึงของผู





ความสามารถมาช้ีแนะแนวทาง   
 






พอสมควร เชน อายุ 35 ปเปนอยางต่ํา ควรจบศึกษาจบ
กา ร ศึ กษา ร ะ ดั บปริ ญญาตรี ท า งด านสา ธ ารณ สุข  มี
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ประสบการณการทํางาน ดานสาธารณสุข และดานการนิเทศ
งานมากอน เปนรอบรูและมีประสบการณในงานที่นิเทศเปน
อยางด ีอีกทั้ง ควรผานการอบรมดานการนิเทศงาน หรือการ
ปฐมนิเทศเกี่ยวกับการนิเทศงาน นอกจากน้ี ควรเปนผูที่มี
บุคลิกด ีนาเช่ือถือ  
นอกจากน้ี ควรมีการพัฒนาศักยภาพของผูนิเทศงานให
สามารถนิเทศไขวสายงานกันได โดยผูนิเทศงานคนหน่ึง ๆ 
สามารถนิเทศงานไดหลายงาน เพื่อประหยัดเวลา และ
งบประมาณ   
 
4) ผูบริหารควรสรางคานิยมรวม  
ผูบรหิารควรเรงสรางความเขาใจแกผูนิเทศงานเกี่ยวกับ
เปาประสงคและนโยบายที่ตรงกัน ใหสามารถเปนตัวแทนของ
กระทรวงสาธารณสุขได  และ มีคา นิยมรวมกันในการ
ปฏิบัติงานตามนโยบายของผูบังคับบัญชา โดยแสดงใหเห็นวา
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